学校現場における児童援助に対しての多面的アプローチの開発研究－特別支援教育における巡回相談員と支援員および特別支援教育コーディネーターの効果的連携について－ by 森岡 由起子
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した WISC ｰⅢでは、言語生 IQ ＞ 130、動作性 IQ ＞






















は、言語性 IQ ＞ 150（上限）で、知識・類似・算数















































































ラム未満を極低出生体重児（Very Low Birth Weight：
以下 VLBW）、1000 グラム未満が超低出生体重児
















1998 年５月から 2000 年 11 月までにＡ公的大規
模病院において VLBW または ELBW で出生し、現在
小学校４～６年となった 21 名（男児９名、女児 12 名）
とその保護者を対象とし、自己記入式質問紙を郵送し
た。知能検査および個別検査は、夏休みを利用し、A
公的大規模病院外来または NPO 法人 B 発達支援研究
所にて実施した。
親に対する質問紙は、① Child  Behavior Check List
（ 以下 CBCL）：親から視た子どもの行動（家庭や学
校での行動、性格身体的な問題など）、② TS 式幼児・
児童性格診断検査、③ ADHD Rating Scale 日本語版（以






















（平均年齢 10.7 ± 0.8 歳）、平均出生体重は 1054.7
± 255.0 グラム：520~1448 グラム、平均在胎日数
28.3 ± 2.1 週：25 ～ 33 週、出生後の入院期間は、
91.3 ± 36.0 日：43~192 日であった。
WISC- Ⅲ と 質 問 紙 結 果：WISC ｰ Ⅲ の 結 果 は、 言
語性平均 IQ：109.9 ± 12.5、動作性平均 IQ98.3 ±



























































価される IQ 値や CBCL 結果などに大きな問題はない
ものの、実際には算数や国語の学習の取り組みに困難
を感じている者が多くいて、就学後の学校状況のアセス
メントが継続して行われる必要があることも判明した。
これからの研究のまとめとして、以下の学会発表を
行いながら、研究論文を作成する予定でいる。
１．「知的な問題はないにもかかわらず、学級での不
適応を呈している児」のアセスメントと大学院生
支援員の実践を、日本児童青年精神医学会。
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２．VLBW で修正し、小学校高学年となった学齢児
童の学校適応と認知能力特性および学校生活での
支援の提言を、日本小児精神神経学会。
３．支援の必要な児童が複数在籍する学級での SST
介入による、学級適応感と「こころの天気図」の
変化について、日本描画テスト・描画療法学会。
